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WIM URUCHAMIA SZKOLENIA PERSONELU
MEDYCZNEGO W CENTRUM
CHIRURGII ROBOTYCZNEJ
The Military Institute of Medicine
launches training for medical personnel
at the Robotic Surgery Center
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Streszczenie: W uruchomionym w WIM w 2020 r. Centrum Chirurgii Robotycznej wykonywane sg zabiegi operacyjne
z wykorzystaniem robota operacyjnego da Vinci. Umozliwia on przeprowadzenie niezwykle skomplikowanych pro-
cedur operacyjnych przy uzyciu minimalnie inwazyjnych technik. W ramach CCHR Instytut tworzy réwniez osrodek
ksztatcacy nowy personel platform robotycznych i obejmujacy swoim zasiegiem Polske i kraje Europy Wschodniej. Od
wrzesnia 2022 r. uruchomione zostang szkolenia dla personelu asystujgcego operatorom przy zabiegu z wykorzysta-
niem systemu da Vinci.

Abstract: The Robotic Surgery Center launched in 2020 at the Military Institute of Medicine performs surgical proce-
dures with the use of the da Vinci surgical robot. It allows for performing extremely complex surgical procedures using
minimally invasive techniques. Within the RCS, the Institute is also creating a training centre for new robotic platform
personnel, covering Poland and Eastern European countries. From September 2022, training courses will be launched
for staff assisting operators during surgery with the da Vinci system.

Stowa kluczowe: da Vinci, robotyka chirurgiczna, operacje on-line, Centrum Chirurgii Robotycznej WIM.

Key words: da Vinci, surgical robotics, on-line surgery, Robotic Surgery Center of the Military Institute of Medicine.
DOI 10.53301/Iw/149962 Autor do korespondencji:

Zuzanna Chodzenska

Redakcja ,Lekarza Wojskowego”, Biuro Zastepcy
Dyrektora ds. Naukowych,

Wojskowy Instytut Medyczny
e-mail: zchodzenska@wim.mil.pl

Praca wptyneta do Redakgcji: 10.02.2022

Zaakceptowano do druku: 10.05.2022

O rozwoju robotyki na $wiecie i w Polsce, potencjale
Centrum Chirurgii Robotycznej WIM oraz szkoleniach
personelu medycznego z systemu robotyki chirurgicznej
da Vinci - rozmawiamy z ptk. dr n. med. Jackiem Doncem,
kierownikiem Centrum Chirurgii Robotycznej CSK MON
WIM.

Co to jest robot? Jakie warunki musi spetnic urzqdzenie,
Zeby mozna byto nazwac je robotem?

Stowo ,robot” pochodzi od czeskiego stowa robota oznaczajg-
cego ciezkq prace. Pierwszy raz uzyt go w 1920 r. Karel Capek
w swoim dramacie ,R.U.R.", odnoszqc sie do sztucznie produko-
wanej, uproszczonej wersji cztowieka przeznaczonej do ciezkiej
pracy. Wczesnq i waznq koncepcjq robota byta jego teleobec-
nosc¢ opracowana w latach 50. XX wieku. To wrazenie, ze wyko-
nuje sie jakgs czynnosc w jednym miejscu, podczas gdy jest sie
w innym. Poczgtkowo byty to manipulatory typu master-slave

(pan-niewolnik) wykorzystywane w niebezpiecznych dla czfo-
wieka srodowiskach - w takich uktadach jedno urzqdzenie (ma-
ster) jest nadrzedne wobec drugiego urzqdzenia (slave) i nim
zarzqdza lub steruje. W latach 80. XX wieku pojawita sie wizja
zastosowania chirurgii zdalnej na polu walki, ktérq finansowa-
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Ryc. 1. Ptk dr n. med. Jacek Doniec, kierownik Centrum Chirurgii
Robotycznej CSK MON WIM.
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Ryc. 2. Staty zespot Centrum Chirurgii Robotycznej CSK MON WIM przeszkolony do pracy przy kazdym typie operacji.

ta amerykaniska agencja DARPA (Defense Advanced Research
Projects Agency). Byto to impulsem dla rozwoju robotéw odpo-
wiednich dla nowoczesnej praktyki chirurgicznej.

Czym byt pierwszy robot w medycynie?

Robotyka to catkiem mtoda gatqz medycyny. Pierwszym na
swiecie robotem chirurgicznym byt Arthrobot zaprojektowany
do pomocy podczas zabiegdw ortopedycznych - reagowat na
gtos chirurga i pomagat mu ustawic nogi pacjenta w dogodnej
do operowania pozycji. Po raz pierwszy uzyto go w Vancouver
w Kanadzie w 1983 roku. Od tamtego czasu nastqpit rozwoj
prostych systemow, majgcych wspomac chirurga w okreslonym
typie zabiegéw. Nie byty to platformy uniwersalne, lecz scisle
dostosowane do jednej zazwyczaj czynnosci podczas zabiegu.

W 1998 r. w Cleveland Clinic w USA zaprezentowano Chirur-
giczny System Robotyczny, ktory sktadat sie z centrum kontroli
oraz trzech ramion montowanych na stole operacyjnym. Byt on
uzyty do pierwszej, petnej endoskopowej procedury robotycz-
nej, ktérg byta reanastomoza jajowodu.

Kiedy nastqpit najwiekszy rozwéj robotyki?

Na poczgtku XXI wieku funkcjonowaty dwa systemy robotycz-
ne stuzqce do potencjalnych zastosowan w réznych specjal-
nosciach zabiegowych. Byt to system Zeus - firmy Computers
Motion oraz mniej zaawansowany system da Vinci - firmy In-
tuitive Surgical. Burzliwa fuzja obu firm przyspieszyta rozwaj
uniwersalnej platformy robotycznej da Vinci, ktéra przez ponad
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20 lat doczekata sie juz czterech generacji robotéw oraz stata
sie inspiracjq do opracowania innych platform robotycznych.

Jak rozwdéj robotyki chirurgicznej wyglqgdat w Polsce?

W naszym kraju robota da Vinci po raz pierwszy zaprezento-
wano w 2009 r. podczas Kongresu Towarzystwa Chirurgéw
Polskich. Niewiele pozniej, pierwszy egzemplarz zakupiono do
Wojewddzkiego Szpitala Specjalistycznego we Wroctawiu, lecz
ze wzgledu na wysokie koszty operacji jego wykorzystanie przez
lata byto niewielkie. Kolejny robot da Vinci w Polsce pojawit
w 2016 r., ale juz w nastepnym roku byty to cztery jednostki.
Od tego czasu rozwoj robotyki w Polsce znacznie przyspieszyt.
Obecnie z kazdym kwartatem odnotowywana jest coraz wiek-
sza liczba operacji przy asyscie sytemu robotycznego.

W 2020 r. powstato w WIM Centrum Chirurgii Robotycznej
z pierwszym robotem da Vinci. Jak to wydarzenie

wptyneto na potencjat chirurgiczny Wojskowego Instytutu
Medycznego?

Rozwdj robotyki nie maégt oczywiscie omingé WIM. W osrodku
posiadajgcym najnowoczesniejsze zaplecze diagnostyczno-
-lecznicze, z bogatym doswiadczeniem w telemedycynie zdo-
bytym podczas misji pokojowych NATO, niewyobrazalne by-
toby niezaimplementowanie przetomowej technologii. Robot
w naszym Instytucie pojawit sie jesienig 2020 r. Bylismy 17
osrodkiem w kraju z robotem da Vinci, a po zaledwie pottora-
rocznej dziatalnosci WIM stat sie jednym z najwazniejszych
i najwiekszych osrodkéw chirurgii robotycznej w Polsce. Jako
jedyni mamy obecnie najwiekszq liczbe szesciu certyfikowa-

WIM uruchamia szkolenia personelu medycznego w Centrum Chirurgii Robotycznej
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Ryc. 3. Robot da Vinci podczas operacji kardiochirurgicznej w Centrum Chirurgii Robotycznej CSK MON WIM.

nych specjalnosci do pracy na robocie chirurgicznym. Sq to:
chirurgia, ginekologia, urologia, laryngologia, kardiochirurgia
oraz torakochirurgia. Naszym celem jest wprowadzanie kolej-
nych specjalnosci, tak aby optymalnie wykorzystac¢ mozliwosci,
ktére daje nam ta najnowoczesniejsza technologia.

Dlaczego robot da Vinci jest tak innowacyjny? Jakie sq
korzysci ze stosowania go dla pacjentow, lekarzy i systemu
zdrowia?

Caty rozwdj chirurgii robotycznej ukierunkowany jest przede
wszystkim na korzysci dla pacjenta. Wykorzystanie operacyjne
robota da Vinci oznacza, ze pacjent moze mie¢ matoinwazyjny,
wysoce precyzyjny zabieg, ktory charakteryzuje sie minimalnq
traumatyzacjq tkanek. Przektada sie to wymiernie na zmniej-
szenie bolu pooperacyjnego, krétszq hospitalizacje, a w efekcie
- szybszy powrdt pacjenta do petnej sprawnosci po operaciji.
Lekarz wykonuje zabieg w komfortowej pozycji, ma do dyspo-
zycji niezwykle zwinne i precyzyjne narzedzia, ktére dodatkowo
eliminujqg ryzyko drzenia rgk. Ponadto obraz, ktéry widzi ope-
rator jest trojwymiarowy, w 10-krotnym powiekszeniu, ustabi-
lizowany i mozliwy do samodzielnego ustawienia w intuicyjny
sposob. Niestety, system opieki zdrowotnej nie docenia jeszcze
w petni korzysci dla pacjenta w perspektywie wieloletniej, a ra-
czej skupia sie na kosztach samej procedury, a te, jak dla kazde-
go nowatorskiego systemu, sq wysokie.

Niebawem w WIM zaimplementowany bedzie drugi system
da Vinci i rozpoczng sie szkolenia kolejnych lekarzy. Kto
moze wzigé w nich udziat i czego moze sie nauczyé?

Filozofia WIM przy tworzeniu Centrum Chirurgii Robotycznej
oparta byta na koncentracji na pacjencie, korzysciach dla niego
wynikajgcych z operacji robotycznej, a nie na samej procedu-
rze. Duza liczba specjalnosci i wzrastajqce zapotrzebowanie na
zabiegi robotyczne wymusity koniecznosc zakupu drugiego sy-
stemu. Staty rozwdj i nabywanie doswiadczenia promujq nasz
osrodek do roli centrum szkoleniowego operacji robotycznych.
Juz jestesmy osrodkiem, w ktérym odbywajq sie wizyty typu
case observation. Nastepnym etapem sq szkolenia personelu
asystujgcego operatorom przy zabiegu, zaréwno dla lekarzy
jak i instrumentariuszek, by stac sie wreszcie petnym centrum
szkoleniowym z uprawnieniami certyfikacji. Szkolenia te roz-
poczngq sie od wrzesnia 2022 roku. Juz teraz widzimy korzysci
ptynqgce z wykorzystania systemu robotycznego. Kazdy lekarz,
biorgcy nawet bierny udziat w zabiegu, dzieki mozliwosciom
precyzyjnej preparatyki i niezwyktej wizualizacji, méwi, ze ,od-
krywa anatomie cztowieka na nowo”.
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